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Editorial

Liebe Leserinnen und Leser,

»Freude durch Bewegung® (fdbd.de) ist in er-
ster Linie ein Praventionsprogramm von Arz-
ten fUr Patienten und deren Angehdrige. Der
Begriinder, der Minchner Facharzt fir Ortho-
padie und Unfallchirurgie sowie Sportmedizin,
Dr. med. Christian Kinast, férdert gemeinsam
mit Kollegen aus Allgemeinmedizin, Kinder-
und Jugendheilkunde, Orthopéadie, (Unfall-)
Chirurgie, Sportmedizin, Physikalischer und
Rehabilitativer Medizin sowie seit 2014 auch
mit Kollegen der Inneren Medizin, Diabetolo-
gie, Neurologie als auch Psychiatrie aktiv und
engagiert diese Initiative.

Wir verstehen uns als ,Arzte fir aktives Leben®
und unser Leitgedanke ist, Kinder wie Erwach-
sene zu mehr Bewegung zu animieren und Be-
wegung dabei nicht als I&stige Pflichtibung zu
verstehen. ,Freude durch Bewegung® sehen
wir als eines der Grundbedurfnisse des Men-
schen. Wir wollen dazu wesentlich beitragen,
dass ein kranker oder verletzter Mensch — ge-
rade auch nach Einschrankungen — wieder
Freude bei seinen Bewegungen hat. Denn Be-
wegungsmangel zéhlt zu den Hauptursachen
vieler Beschwerden und Krankheitsbilder: von
Rickenschmerzen und Verspannungen Uber
Ubergewicht bis hin zu Diabetes. Es ist unse-
re Aufgabe als Arzte, unseren Patienten diese
Zusammenhange bewusst zu machen und sie
zu mehr Bewegung anzuregen. Dazu haben
wir das Praventionsprogramm ,Freude durch
Bewegung“ gestartet. RegelmaBige korperli-
che Ertlchtigung, sportliche Aktivitaten und
richtige Erndhrung liegen uns besonders am
Herzen.

,Freude durch Bewegung® orientiert sich am
Breitensport und an bewegungsorientierten,
sportlichen Aktivitaten, die weder wettkampf-
noch leistungsorientiert sind und nur zum Spal3
und zur Erhaltung der kérperlichen Fitness be-

Im Chiemgau und im Berchtesgadener Land
leben viele Arzte wie auch Leistungssportler
den eigenen sportlichen Einsatz mit ,Freude
durch Bewegung“ vor. So lesen Sie in dieser
Ausgabe Uber Radfahren aus orthopéadischer
Sicht, warum die Zukunft individuell maBgefer-
tigten Knieimplantaten gehéren wird und wir
stellen als patientenschonende Operationsme-
thode bei HUftgelenkersatz modernste Huft-
implantate aus dem 3D-Drucker mit hdchster
Passgenauigkeit vor. Jetzt geht es darum, die
Vorteile von kérperlichen Aktivitdten zu entde-
cken und mit Freude zu nutzen. Gutes Gelin-
gen und viel Erfolg winscht lhnen |hr

Peter MUller

trieben werden. Freude an Sport und Bewe-
gung entsteht vorrangig bei dem personlichen
Erleben. Man spurt die Leistung im Kérper und
empfindet dieses groBe Zufriedenheits- und
Glicksgefuhl, dass man bei Bewegung oder
Sport auch tatsachlich etwas fir sich erreicht
hat. Das wollen wir als ,Arzte filr aktives Leben*
unseren Patienten nahebringen. Praxistipps,
Schnupperkurse und Trainings sollen darlber
hinaus Hemmschwellen und Berihrungsangs-
te bei Bewegung und Sport abbauen und hier
den Zugang erleichtern und zum Mitmachen
animieren. Das Praventionsprogramm ,Freude
durch Bewegung* bietet auch, je nach lokalem
Arztpartner, vielseitige Informationen Uber Vor-
trége, Flyer und Journale sowie Uber die Inter-
netseite (www.fdbd.de).

Und wenn Sie wenig Zeit oder Moglichkeiten fur
regelmaBige Bewegung und Sport haben, dann
nutzen Sie lhren Alltag, um sich zu bewegen:
Fersen anheben, Einbahn-Stand oder Kniebeu-
gen z.B. beim Zahneputzen; Treppen steigen,
statt Aufzug nehmen, 1 Haltestelle friher aus-
steigen und laufen. Ihr Kérper dankt es Ihnen.

Ihr Dr. med. Christian Kinast — (OZA Orthopéadie
Zentrum Arabellapark, www.oza-m.de)

Holen Sie sich jetzt Ihre Ausgabe
von "Freude durch Bewegung
Live® zum Mitnehmen.
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GELENKMOTORSCHIENE
Kontinuierliche passive Bewegungsbehandlung

Der Einsatz von einer Gelenkmotorschiene wird als CPM-
Therapie bezeichnet und ermoglicht die sofortige kontinuier-
liche passive Bewegung von Gelenken nach einem operativen
Eingriff.

Diese Bewegungsschiene ist ein wichtiger Bestandteil der
Nachbehandlung von Gelenkerkrankungen oder Verletzungen.

Durch die kontinuierliche Bewegung soll die Beweglichkeit
der Gelenke erhalten und vor allem verbessert werden. Die
Gelenkmotorschiene wird nach Bestatigung der Kostentber-
nahme durch die Krankenkasse schnellstmdglich nach Ent-
lassung aus dem Krankenhaus oder nach ambulanten Opera-
tionen zu Ihnen nach Hause geliefert. Die Lieferfirma weist Sie
in die Handhabung des Gerétes ein und ist Ihr Ansprechpart-
ner bis zur Abholung.

HM Medizintechnik

GMBH & CO. KG
VERKAUF B VERMIETUNG H SERVICE

e Vor einer Operation legt Ihr Arzt fest, ob eine Gelenk-
motorschiene nach Ihrer Operation erforderlich ist.

e |st dies der Fall, wird von der Arztpraxis ein Rezept
ausgeflllt und an die Firma HM Medizintechnik weiter-
geleitet, welche die Gelenkmotorschiene sofort bei
Ihrer Krankenkasse beantragt.

e |m Falle einer Genehmigung durch lhre Krankenkasse
oder auch bei privater Miete wird die Firma HM
Medizintechnik sich mit Ihnen in Verbindung setzen
und einen Liefertermin vereinbaren.

¢ In der Regel betragt die Verordnungsdauer
2-4 Wochen und stellt einen wesentlichen Teil
Ihrer Rehabilitation dar.

e Es kommt leider vor, dass die Krankenkasse die Ge-
lenkmotorschiene ablehnt, obwohl diese fir die Erhal-
tung der Beweglichkeit Inres Gelenkes und Verkirzung
lhrer Rehabilitationsdauer sehr hilfreich ist. Die Firma
HM Medizintechnik wird Sie informieren, falls das Hilfs-
mittel von lhrer Krankenkasse abgelehnt wurde. Bei
Fragen stehen wir Ihnen gerne zur Verfigung!

e |Im Fall einer fehlenden Kostentbernahme durch die
Krankenkasse ist eine Selbstmiete moglich.

Langenweg 10 - 97616 Bad Neustadt/S. - Telefon: 09771 688-100

www.HM-Medizintechnik.de
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2017/2018:
5. Platz Deutsche Meisterschaft im Sommer in Ruhpoldin
3. Platz Deutsche Meisterschaft Staffel

1. Platz IBU Junior Cup Sprint in Obertilliach
3. Platz IBU Junior Cup Sprint in Ridnaun
1. Platz Alpencup Sprint Hochfilzen

2016/2017:

2. Platz Juniorenweltmeisterscha
in Brezno-Osrblie

9. Platz Juniorenweltmeister
11. Platz Juniorenweltmeis
8. Platz Junioreneuropameist
10. Platz Junioreneuropameisterschaft Einzel

1. Platz Deutsche Juniorenmeisterschaft Staffel Oberhof

2014/2015

Teilnahme an den Jugend- und J
weltmeisterschaften in Minsk/ Wei
9. Platz im Sprint

7. Platz in der Verfolgung

EYOF (Européische Olympische Jugend-
spiele) in Vorarlberg & Liechtenstein:
3. Platz Bronzemedaille in der Verfolgung
3. Platz Bronzemedaille in der Staffel

2013/2014

1. Platz Gesamtwertung Deutschlandpokal
1. Platz Deutsche Jugendmeisterschaft Sprint
1. Platz Deutsche Jugendmeisterschaft Staffel

2012/2013

. Platz Biathlon Gesamtwertung Deutschlandpokal L
. Platz Biathlon Gesamtwertung Nordcup "
. Platz Biathlon Deutsche Jugendmeisterschaft in der. ;
. Platz Biathlon Deutsche Jugendmeisterschaft im Spr'intﬁég\; :
. Platz Biathlon Deutschlandpokal im Sprint (2x Platz 1) "
. Platz Langlauf Deutschlandpokal im Massenstart

g I N

2011/2012

2. Platz Biathlon Gesamtwertung Deutscher Schilercup
1. Platz Biathlon Deutsche Schilermeisterschaft in der Staffel

2010/2011

5. Platz Biathlon Gesamtwertung Deutscher Schilercup
1. Platz Biathlon Gesamtwertung Bayerncup

2009/2010

1. Platz Langlauf Bayerische Schilermeisterschaft in der Staffel
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BASKETBALL-Update
2017/2018

Die Basketballer sind nach langer Sommerpause, in der
nur einige wenige gelegentlich am Freiplatz trainiert haben,
nach zwei konzentrierten Vorbereitungs-CAMPS in ihre
dritte Oberligasaison gestartet. Den langjahrigen Coach
Antonios Alexoudas hat Alexander Aigner abgeldst, der be-
reits einige neue Spielzlige mitgebracht hat, die den Geg-
ner vor Ratsel stellen sollen.

Das Gesicht der Mannschaft steht im harten Kern &hnlich
wie in der vorherigen Saison da. Kapitdn Simon Scharf zu-
sammen mit Daniel Berger und Chris Ortner wurden durch
Mark Héberle auf der sehr kdrperbetonten Centerposition
unter den Koérben verstérkt. Er war ebenso wie der weitere
Neuzugang Basti Egger als Aufbauspieler friher fur uns ak-
tiv, fiel jedoch beruflich bedingt einige Jahre aus. Alexander
Kumm trainierte bereits oft mit und kam zum Einsatz beim
Auswartsspiel gegen Milbertshofen Il — zu seinem ersten
Punktspiel Uberhaupt.

Assistant-Coach Martin Jimenez-Apro ist fur das individu-
elle Einzeltraining zustéandig und coacht bei Auswartsspie-
len die Truppe, wenn Jung-Vater Aigner unabkémmlich ist.
Regisseur Max Hoernes brannte vor Spiellaune, musste
aber leider bereits im 2. Spiel zuhause gegen TUS Holzkir-
chen frihzeitig mit einem Muskelfaserriss ausscheiden und
3 Spiele zuschauen. Die Fllgelspieler und Distanzschit-
zen Mathias Magg, Philipp Aigner und Matthias Kurzmei-
er sollen das Spiel schnell machen, was ein groBes PLUS
der letzten Saison war, aber auch aus der Distanz treffen.
Allrounder Alexander D&mel ist trotz nicht optimalem Trai-
ningseinsatz — Wohnsitz in Mtnchen - hervorragend in die
Saison gestartet, liegt in der Scorerliste der Oberliga weit
vorne und war bisher bei allen Spielen nicht zu stoppen-
der Punktesammler. Erganzt wird die Truppe durch Norman
Starflinger und Michael Aicher.

Bereits im ersten Punktspiel war man mit nicht vollbesetz-
tem Kader beim Aufsteiger TSV Ismaning erfolgreich, un-
terlag dann aber Uberraschend vor heimischem Publikum
in der Hans-Dierl-Halle nach zwischenzeitlich deutlicher
Flhrung gegen TUS Holzkirchen. In Milbertshofen schaff-
te eine nur siebenkdpfige Rumpftruppe ohne Coach ihre
Sache besser und brachte wichtige Punkte mit, die einen
vorderen Mittelfeldplatz bedeuteten. Leider konnte man er-
neut vor den treuen ULTRAS zu Hause eine schlagbare TG

Landshut nicht bezwingen und die Generalprobe fur das
bereits am flinften Spieltag angesetzte DERBY gegen den
TVT ging voll in die Hose. Das Stadtduell gegen den bis
dahin ungeschlagenen Spitzenreiter in der Ludwig-Thoma-
Halle vor groBer Kulisse machten die beiden schlechten
Spiele vergessen. Die Truppe setzte — nun wieder in Best-
besetzung — den clever ausgeklligelten Matchplan von Alex
Aigner konsequent um, die Trefferquote aus allen Lagen war
gut und bescherte einen verdienten 76:68-Sieg. Erfreulich
war zudem, dass sich alle in den Dienst der Mannschaft
stellten und bei vollbesetzter Bank einen tollen Teamgeist
bewiesen haben, was uns viel Lob und Sympathien von
allen Seiten eingebracht hat. Ebenso beispiellos war die
lautstarke Unterstitzung der treuen DJK-Fans, unseren
ULTRAS, die quasi als ,6. Mann“ zu Hochstleistungen an-
feuerten. Wir sind echt mega-stolz auf sie.

Das erklarte Saisonziel war der Klassenerhalt in der Be-
zirksoberliga und ein DERBY-Sieg, was beides bereits frih-
zeitig erreicht wurde. Alle winschten sich eine weitgehend
verletzungsfreie Saison fur die Akteure und dass das Motto
,DJK just 4 fun® auch weiterhin hochgehalten wird.

Ein groBer Dank an unser zuverlassiges Kampfgericht bei den Heim-
spielen Felix H6B an der Zeitnahme, Mani Adelsberg als Anschreiber
und Gunter Kahnert bzw. Tom Langenwalter an der 24-Sekunden-Uhr.
Ebenso herzlichen Dank an die Praxis KOMMEDICO fir die hervor-

ragende medizinische Betreuung, an Sponsor Tom Schmied von der
Firma TRIWA, die Brauerei WOCHINGER fiir die Getrankespende, an

Martin Jimenez-"Apro" fiir die spektakuladre AuBendarstellung als auch

an den DJK fiir die Unterstiitzung der Abteilung.

Die Heimspiele werden in der Wochenendpresse ange-
kindigt, wir freuen uns Uber jeden Besucher unserer
Spiele, der Eintritt ist weiterhin frei.

Ein starker Jahresauftakt

Die Ruckrunde hat erst vor kurzem begonnen, wir konnten
aber gegen den TSV Ismaning 67:55 gewinnen und stehen
nun auf der 4. Tabellenposition.

Christoph Hoernes, im Januar 2018
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Faszination Radsport
Dr. Mengel zu Radfahren
aus orthopadischer Sicht

RADFAHREN GEGEN DEN ZEITGEIST
Im Zeitalter von zunehmendem Bewegungsmangel, PS-Prot-
zerei auf zwei oder vier Radern, Bequemlichkeit und Reiz-
Uberflutung suchen immer mehr Menschen nach Wegen, das
Gleichgewicht von Kdrper, Seele und Geist wiederherzustellen.
Eine echte Alternative liegt in der sportlichen Betatigung auf
dem Fahrrad. Aus diesem Grunde erfreut sich der Radsport
in Deutschland seit mehr als 2 Jahrzehnten zunehmender Be-
liebtheit: Tausende begeisterter Radsportler nehmen an Rad-
marathons teil. Bei Weltcuprennen, beispielsweise in Hamburg,
fahren im Vorfeld 15.000 Hobby-Sportler auf der Strecke der
Profis. In den Dolomiten werden Passe fUr Freizeitradler fur den
Autoverkehr gesperrt. Zur Forderung der Gesundheit und zum
Schutze der Umwelt versuchen der Staat sowie einige Kran-
kenkassen die Menschen zu motivieren, auf das Rad als Trans-
portmittel umzusteigen. Trotz knappen Budgets dafur wird das
Radwegenetz standig weiter ausgebaut. Ferienregionen haben
den Radsportboom erkannt und bewerben in Prospekten die
Traumtouren in ihrer Region. Heerscharen reisen im Winter auf
Mittelmeerinseln ins Trainingslager. Tausende Mountainbike-
Fans erliegen jahrlich der Faszination mit dem Bike Uber die Al-
pen zu fahren. Im Monat Juli verfolgten téglich Hunderttausen-
de an den TV-Geraten das groBte Radsportereignis der Welt,
die Tour de France.

WARUM RADFAHREN?

Kaum eine andere Sportart verbindet das Geflhl von Freiheit
mit Freude an Geschwindigkeit und Erleben der freien Natur.
Nahezu jeder Mensch kann dies fUr sich in Anspruch nehmen.
In kaum einer anderen Sportart liegt ein so hoher gesundheitli-
cher Nutzen. In unserer technisierten Welt, die zunehmend ge-
pragt ist von High-Tech-Geréaten, gibt es auch im Radsport ein
nicht zu unterschatzendes Phanomen: Die Begeisterung fUr die
Fahrradtechnik, High-Tech-Materialien und Formendesign so-
wie Markennamen haben gelegentlich auch etwas Kultisches
an sich.

RADFAHREN AUS ORTHOPADISCHER SICHT
Als Orthopade und Sportarzt kann Dr. Mengel die positiven
gesundheitlichen Aspekte des Radfahrens nur begriBen und

unterstitzen: Radfahren steht ganz oben auf der Liste emp-
fehlenswerter Sportarten. Dabei denkt er vor allem an Men-
schen, die nach langer Bewegungsabstinenz wieder ,etwas
fir sich tun méchten“. Bei Ubergewicht ist Radfahren neben
Schwimmen und (Nordic) Walking die ideale Einstiegssportart.
Auch eine kurze, aber regelmaBig gefahrene 10 km-Runde in
flachem Gelande ist ein Anfang!

RENNRAD, MOUNTAINBIKE ODER TOURENRAD - WAS
IST AM GESUNDESTEN?

Die geringsten Belastungen auf den Bewegungsapparat finden
sich in aufrechter Sitzposition auf dem Tourenrad. Dieser Fahr-
radtyp ist am besten fir Menschen geeignet, die Fahrkomfort
schatzen und aufgrund des Alters oder aufgrund von Verande-
rungen am Bewegungsapparat die Sache etwas ruhiger ange-
hen lassen wollen. Aber auch Rad-Fernreisen mit einem Tou-
renrad z. B. entlang an Flissen, wie dem Rhein, erfreuen sich
zunehmender Popularitat. Der Besitz eines schénen Rennra-
des ist der Traum eines jeden Radsportbegeisterten. Gera-
de viele &ltere Radsportler erflllen sich irgendwann in ihrem
Leben diesen Traum. Je sportlicher allerdings gefahren wird,
d.h., sich die Neigung des Oberkdrpers nach vorne verlagert,
desto mehr nehmen die Belastungen an der Wirbelséule, den
Schulter- und Handgelenken zu. Beim Mountainbiken genieBt
man den Vorteil, weit ab vom StraBenverkehr in die Natur und
entlegene Regionen vorzustoBen. Speziell die Kombination aus
Bergradeln und Bergwandern hat ihren ganz besonderen Reiz.
Allerdings wirkt dabei als zusatzlich einwirkende Kraft der meist
grobe Untergrund mit den Erschitterungen besonders fiir den
Schulter-Nackenbereich und die Handgelenke belastend. Hier
hat die Entwicklung von Federgabeln und vollgefederten Bikes
zu einer erheblichen Reduktion der Erschitterungen und damit
zu mehr Komfort gefihrt.

Freude durch Bewequng ) 9



RADFAHREN UND ARTHROSE

Menschen mit fortgeschrittenen degenerativen Gelenkveran-
derungen profitieren von der gelenkschonenden Belastung auf
dem Fahrrad. Trotz einer fortgeschrittenen Arthrose an Knie-
und Huftgelenken bleibt meist das Radfahren oft die einzige
noch mdgliche sportliche Betatigung. Durch das Fahrrad bleibt
auch die Mobilitét erhalten, eine Tatsache, die bei ansonsten
erheblich eingeschrankter Gehstrecke der Betroffenen einen
nicht zu unterschatzenden Aspekt darstellt.

RADFAHREN NACH OPERATIONEN

Auch nach Operationen in der ersten Rehabilitationsphase ist
das Fahrrad ein wichtiges therapeutisches Hilfsmittel: Oft kann
sogar vor Abschluss der Wundheilung und Wiedererlangung
der Gehféhigkeit mit einem moderaten Bewegungstraining auf
dem Heimtrainer/Ergometer begonnen werden. Zyklische, run-
de, achsgeflhrte Bewegungen verbessern und férdern scho-
nend die Gelenkbeweglichkeit. Die jeweilige Gelenkbelastung
an Huft-, Knie- und Sprunggelenken wird durch die entspre-
chende Trittkraft und Trittfrequenz bestimmt und kann durch
Sitzhéhe und Kurbellange variiert und angepasst werden.

UBERLASTUNGSBESCHWERDEN DURCH RADFAHREN
Neben den genannten positiven Aspekten des Radfahrens
kénnen natdrlich, wie in anderen Sportarten auch, Uberlas-
tungsbeschwerden bis hin zu Uberlastungsschéden durch
Radfahren auftreten. Im Folgenden seien einige typische Bei-
spiele genannt: Untersuchungen belegen, dass 70 Prozent der
Radfahrer Uber Kreuzschmerzen und Schmerzen an der Hals-
wirbelsdule sowie Beschwerden im Schulter-Nackenbereich
klagen. Hierflr gibt es im Wesentlichen zwei Ursachen: Erstens
eine gestreckte, wenig aufrechte Haltung auf dem Fahrrad.
Zweitens eine untrainierte, durch chronische Fehlhaltung und
Fehlbelastung verkirzte und insuffiziente Rumpf- und Schulter-
Nackenmuskulatur.

Eine durch Uberwiegendes Sitzen im Alltag verklrzte Mus-
kulatur im Bereich der Kniestrecker, fihrt beim Treten groBer
Ubersetzungen zu einem erhdhten Anpressdruck im Knie-
scheiben-Gleitlager. Damit sind langerfristig Kniebeschwer-

10 '\Freude durch Bewegung

den vorprogrammiert. Eine unglnstige Griffposition kann
insbesondere beim Mountainbike zu unangenehmen Taub-
heits-Erscheinungen an den Handen flhren (sog. Ulnaris oder
Karpaltunnel-Syndrom). Eine vorhandene Fehlstatik der FlBe
(Hohl-SpreizflBe) verursacht bei falscher Schuhauswahl oder
fehlender Einlagenversorgung immer wieder Missempfindun-
gen und Schmerzen unter der FuBsohle.

RADFAHREN UND RUCKENSCHMERZEN

Allgemein gilt: Bei guter Muskelbalance steht der Mensch, be-
dingt durch die volle Streckfahigkeit im HUft- und Kniegelenk,
ohne gréBere Muskelanspannungen wie ein Pfeiler im Gleich-
gewicht. Zum Erhalt dieses Zustandes wird nur wenig Mus-
kelkraft bendtigt. Unglnstige Haltungsideale nicht nur in der
Jugend mit vermehrtem Sitzen und einseitigem Training stéren
das Kraft- und Elastizitatsgleichgewicht der Muskulatur. Geréat
das statische Geflige aus der Balance, kommt es zu typischen
Fehlhaltungen mit nach vorn gekipptem Becken, Vorbeugung
des Bauches, Hohlkreuzbildung und Rundrickenbildung mit
nach vorne geschobenem Hals sowie Uberstreckten Kopfge-
lenken. Die Muskeln verkUrzen sich und verkiimmern. Durch
mangelnde Durchblutung bilden sich schmerzhafte Muskelver-
hartungen (Myogelosen), die Gelenkknorpel, Sehnen und Ban-
der degenerieren. Durch solche Haltungsstérungen kénnen
Uber den Verlauf von Jahren schwerwiegende Erkrankungen
des Bewegungsapparates resultieren. Warnsignale in Form von
Kopfschmerzen, muskularen Verspannungen im Schulter- und
Nackenbereich, lokalen Kreuzschmerzen mit Ausstrahlung in
die Beine, Taubheitsgefuhl und Durchblutungsstérungen in den
Extremitaten sollten ernst genommen werden, da es ansons-
ten zu einer dauerhaften, irreversiblen Schadigung des Bewe-
gungsapparates kommen kann.

Dies bedeutet fur das Radfahren: Die durch die ermidete, ver-
krampfte und Ubersauerte Muskulatur verursachten Beschwer-
den wirken sich unter kérperlicher Belastung auf dem Fahrrad
(wieder in sitzender Position) zunehmend negativ aus und ver-
starken sich kontinuierlich.

Im Gegensatz zu Beschwerden, die durch Freizeitsport ver-
schwinden, treten diese Beschwerden beim Radfahren ver-
starkt auf. Somit klagt u. U. der Sportmuffel Uber weniger
Kreuzschmerzen als der engagierte Radsportler!

SCHMERZEN DURCH ORTHOPADEN

ABKLAREN LASSEN

Die Ursachen von Schmerzen am Bewegungsapparat sollten
in jedem Fall durch eine Vorstellung beim Orthopaden abge-
klart werden. So gibt es im Wesentlichen 3 Ursachen flr die
Entstehung von Rickenschmerzen: In der Mehrheit der Félle
handelt es sich um eine lokale muskuléare Uberlastung u.a. als
Folge von Muskeldysbalancen. Dariiber hinaus kénnen Band-
scheibenvorfalle/Vorwolbungen oder ein Verschlei an den klei-
nen Wirbelgelenken ein entsprechendes Schmerzbild verursa-
chen.



Durch eine kérperliche Untersuchung mit ei-
nem bildgebenden Untersuchungsverfahren
kann in aller Regel die Beschwerdeursache
gefunden werden. Mittels Elektrodenableitung
kénnen Muskelungleichgewichte und Span-
nungsstdrungen aufgedeckt werden. Gemein-
sam mit dem Aktiven sollte dann die geeigne-
te Auslbung des Radsports besprochen und
Empfehlungen zur Sitzposition etc. gegeben
werden.

AUF KORREKTE

SITZPOSITION ACHTEN!

Sollten Probleme am Bewegungsapparat be-
stehen, arbeiten Arzt und Fahrradfachhandler
idealerweise eng zusammen. Eine entspre-
chende Fachberatung beim Kauf eines neuen
Fahrrades oder der Umbau eines bereits vor-
handenen Fahrrades, was meist mit geringem
finanziellen Aufwand madglich ist, fuhrt oft zu
einem schnellen Rickgang der jeweiligen Be-
schwerden.

SCHMERZPRAVENTION IM RADSPORT
Voraussetzung fir gesundes Radfahren, das
mag trivial sein, ist die richtige Auswahl des
Sportgerates: RahmengréBe und Sitzposi-
tion haben entscheidenden Einfluss auf die
Belastung der Wirbelsdule, Knie-, Huft- und
Sprunggelenke sowie Handgelenke. Je auf-
rechter die Sitzposition, desto geringer die
Belastung der Wirbelsaule, Schulter- und
Handgelenke.

Um weiteren einseitigen Belastungen auf dem
Fahrrad entgegen zu wirken, sollte nicht nur
der leistungsorientierte Radsportler ein re-
gelmaBiges Ausgleichstraining durchflhren.
Hier liegt jedoch meistens das Dilemma: Der

Sportler bringt lieber noch ein paar Kilometer
auf den Tacho, als mit einem scheinbar lang-
weiligen gymnastischen Ubungsprogramm die
Rickenmuskulatur und Wirbelséule gezielt zu
dehnen und zu kréftigen und damit ein Mus-
kelgleichgewicht (Muskelbalance) wieder her-
zustellen. Hier kann der Profisport mit seinen
vielfaltigen praventiven MaBnahmen bezlglich
einer umfassenden ,Pflege” der Muskulatur ein
groBes Vorbild sein und Anregungen zur Nach-
ahmung geben!

Das praventive Training ist deshalb nicht nur
zur Vermeidung von Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen, sondern insbesondere auch zur Vermei-
dung von Krankheiten des Bewegungsappa-
rates sehr wichtig.

Denn ohne einen gut funktionierenden Bewe-
gungsapparat kann ein umfangreiches und
freudvolles Training nicht durchgeftihrt werden.
Die wichtigste Auswirkung einer guten Mus-
kelbalance ist jedoch, dass der Sportler den
richtigen Kdérperumgang fur sein ganzes Le-
ben erlernt und so der Entstehung von Krank-
heiten des Stitz- und Bewegungsapparates
vorbeugt. Die Motivation des Sportlers fiir An-
derungen von Fehlern in der Muskelbalance
muss geweckt werden. Wenn der Sportler die
Notwendigkeit der Anderungen nicht einsieht,
sind auch keine guten Resultate zu erwarten.
Der Sportler ist personlich verantwortlich fir
die Durchfiihrung der Anderungen.

Wenn die richtige Auswahl der Sportgerates
und eine entsprechende allgemeine korperli-
che Fitness zusammen treffen, ist die Freude
am Radfahren bis ins hohe Alter garantiert.

Dr. med.

Stefan Mengel

Facharzt fir Orthopéadie
Sportmedizin, Akupunktur,
Chirotherapie, Hohen-
medizin
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lhre Dr. med. MARIA URBAN FRCS

Facharztin fur Plastische und Asthetische Chirurgie
Facharztin fur Chirurgie

info@dr-maria-urban.de -

OPERATIVES LEISTUNGSSPEKTRUM

ASTHETISCHE CHIRURGIE

Brust

Brustvergrofierung - Brustverkleinerung
Bruststraffung - Gynékomastie (Verkleinerung der
méannl. Brust) = Schlupfwarzen - Eigenfett-Aufbau

Kérper

Fettabsaugung - Schweifidrisenabsaugung
Schamlippenverkleinerung - Eigenfett-Unter-
spritzung - Straffung: Bauch, Oberarme,
Oberschenkel

Gesichts- und Halseingriffe
Augenlidkorrektur = Ohrenkorrektur
Nasenkorrektur = Facelift = Kinnkorrektur
Halsstraffung + Ohrlappchenkorrektur
Lippenkorrektur « Entfernen
von Muttermalen /
Alterswarzen

PLASTISCHE (¢
ASTHETISCHE CHIRURGIE

REKONSTRUKTIVE CHIRURGIE

Wundbehandlung - Hautverénderungen,
Hautkrebs - Narbenkorrekturen - Brust-
wiederaufbau nach Brustkrebs - Ver-
brennungen - Knoten (z. B. Lipome,
Talgzysten) - eingewachsene Zehennégel

HANDCHIRURGIE

Karpaltunnelsyndrom - Schnellender
Finger + Dupuytren'sche Kontraktur
Ganglion - Angeborene Fehlbildungen

ALLGEMEINCHIRURGIE

Leistenbruch = Bauchwandbruch
Nabelbruch - Krampfadern
Hamorrhoiden

NICHTOPERATIVES LEISTUNGSSPEKTRUM

Unterspritzung von Falten mit Hyaluronsé&ure -
zung von mimischen Falten mit Botox -
Pigmentstérungen der Haut -
von Besenreisern -

- Needling

,Den Kdrper neu erleben,
sich jung fahlen, mehr
Lebensqualitat geniefien.”

www.dr-maria-urban.de
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'sc:ha(ft mit KOMMEDIC 'y

ww komm

Untersprit-
Behandlung von
Mesotherapie = Verodung
Injektionslipolyse (,Fettweg-Spritze*)

() KOMMEDICO

ORTHOPADIE, CHIRURGIE, UNFALLCHIRURGIE,
HANDCHIRURGIE, PLASTISCHE UND
ASTHETISCHE CHIRURGIE
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Das Implantat muss dem Patienten passen —

nicht der Patient dem Implantat!
Die Zukunft gehort individuell maBgefertigten Knieimplantaten

Diagnose Kniegelenksarthrose — was nun?

Viele Patienten stellt dies vor ein gro3es Pro-
blem, denn ohne eine Teil- oder Vollprothese
des Kniegelenks lasst sich in den meisten
Fallen nicht mehr viel machen. Der Einsatz
eines kunstlichen Kniegelenks (Knieprothese
oder Knieimplantat) z&hlt in Deutschland zu
den am oftesten vorgenommenen, orthopa-
dischen Operationen.

Um nach dem Eingriff bei den Patienten keine
Unzufriedenheit aufkommen zu lassen — wie
es in der Vergangenheit leider bei einem von
funf Patienten der Fall war — wird vermehrt auf
individuelle Implantate gesetzt. Dieser Trend
zu maBgefertigten Knieendoprothesen ist ein
groBes Plus fUr den Patienten — Produkte von
der Stange werden bald der Vergangenheit
angehoren.

Der Einsatz von patientenspezifischen Im-
plantaten verringert die Notwendigkeit, bei
der Anpassung Kompromisse eingehen zu
mussen — wie es bei handelstblichen Prothe-
sen oft der Fall ist. Liegt der Kompromiss da-
rin, dass ein zu groBes oder zu kleines Im-
plantat eingesetzt wurde, kénnen postope-
rative Schmerzen die Folge sein. DarlUber
hinaus fUhlt sich das individuelle Implantat
— durch die Berucksichtigung der Form und
Kontur des jeweiligen Kniegelenks — fast wie
ein echtes Knie an. Der optimale Knochener-
halt stellt einen weiteren groBen Vorteil dar.

Das Unternehmen ConforMIS ist wohl aktu-
ell noch die einzige Firma, die maBgefertig-
te Knieimplantate herstellt. ConforMIS geht
sogar so weit, zu den individuell gefertigten
Teil- und Vollprothesen, patientenspezifische
Instrumente fUr die Operation zu liefern.

Hier kommen — ausgehend von CT-Scans des
Patienten — spezielle Algorithmen zum Ein-
satz, auf deren Basis ein 3-D-Modell erstellt
wird. Dies dient als Grundlage flr die Her-
stellung des Implantats und der individuellen
Operationsinstrumente.

ConforMIS kombiniert bewéhrte Elemente
von Knieendoprothesen mit der speziell
daflr entwickelten iFit® Image-to-Implant®-
Technologie, um maBgefertigte Knieendo-
prothesen und chirurgische Instrumente
herzustellen, welche an die natlrliche Form
und Krimmung des Knies angepasst sind.
Zu den Komponenten des Implantats geho-
ren: Der Oberschenkel- und der Unterschen-
kelteil bestehen aus Chirurgenstahl. Nur die
Inlays (Gleitflachen dazwischen) bestehen
aus Polyethylen, wodurch sie wie ein Gelenk
funktionieren. Sie sind so konstruiert, dass
der Polyethylenverschlei3 auf ein Minimum
reduziert wird — denn Polyethylenverschlei
ist einer der haufigsten Grinde fUr Revisions-
operationen.

Mehr Uber die Mdglichkeiten, Herstellung und
Materialien dieser revolutionaren Entwicklun-
gen im Prothesen-Bereich erfahren Sie unter
www.conformis.de

Uber die Operationsmethoden berét Sie gerne
Dr. med. Michael Sasse, Facharzt flr Ortho-
padie im KOMMEDICO-Praxisnetzwerk, der
seine Patienten fast ausschlieBlich mit dieser
Methode und diesen Materialien versorgt.

Ein Interview mit Dr. med. Michael Sasse zum
Thema Knieimplantate finden Sie in diesem
Magazin auf Seite 14-15.

Dr. med.

Michael Sasse
Facharzt fiir Orthopddie,
Spezielle Orthopédie,
Akupunktur, Chiro-
therapie, Rheumatologie
www.kommedico.de

Freude durch Bewegungq .\ 13



Der Weg zu Beschwerde-

freiheit bei Kniearthrose.
Experte Dr. med. Michael Sasse
uber maBgefertigte Knieimplantate.

Flr Menschen, die mit Knieproblemen zu kdmpfen haben, ist
ein Implantat oft die Rettung. Aber Implantat ist nicht gleich
Implantat — hier gibt es groBe Unterschiede sowie Vor- und
Nachteile. Prothesen ,von der Stange“ kdnnen nach der Ope-
ration Probleme bereiten, da sie in vielen Féallen nicht zu 100%
genau passen und der Chirurg sie nicht exakt anpassen kann.
Nachdem maBgefertigte Knieimplantate mittels moderner 3D
Technik genau auf die Anforderungen des jeweiligen Patienten
gefertigt werden, kénnen mit ihnen die gewinschten Ergeb-
nisse erzielt werden: Schmerzfreiheit, Bewegungsfreiheit und
dadurch eine hdhere Lebensqualitét.

Dr. med. Michael Sasse ist Spezialist auf den Gebieten der
Wirbelsdulen-, Schulter- und Kniechirurgie. Schon seit langem
liegt sein Hauptinteresse in den Bereichen der Arthrose- und
Knorpelzellforschung — in Deutschland war er einer der ersten
Orthopaden, die korpereigene Knorpelzelltransplantationen
erfolgreich durchflihrten. Im Bereich der Knieprothesen setzt
er fast ausschlieBlich auf maBgefertigte Implantate — warum er
davon Uberzeugt ist, verrat er im Interview.

Das iTotal G2-System passt sich den Konturen
der Anatomie des Patienten an.

Herr Dr. Sasse, Probleme mit dem Knie sind in unserer
heutigen Zeit keine Seltenheit - viele Menschen missen
damit klarkommen. Wann ist die Stufe erreicht, ab der ein
Knieimplantat sinnvoll ist - und wer entscheidet iber den
Einsatz?

NatUrlich wird im Vorfeld versucht, mit konservativen Behand-
lungsmethoden Ergebnisse zu erzielen. Wenn jedoch samt-
liche konservativen Behandlungsmethoden — also Hilfsmittel,
Physiotherapie, Akupunktur, Medikamente, und in manchen
Fallen auch Arthroskopie — ausgeschopft sind und der Patient
trotz allem nicht beschwerdefrei ist, sondern Belastungs- und
sogar Ruheschmerz in der Nacht auftritt, ist es an der Zeit,
Uber ein Knieimplantat nachzudenken. In intensiven Bera-
tungsgesprachen klart der Orthopade den Patienten Uber die
Vor- und Nachteile, Besonderheiten und Md&glichkeiten eines
Kniegelenkersatzes auf. Er erklart auch anhand von Modellen
die Funktionsweise und die Operationsmethode. Letztendlich
entscheidet jedoch der Patient Uber den Einsatz eines Knieim-
plantats.

14 .\Freude durch Bewegung




Es findet eine eingehende Beratung und das Ausschopfen
aller Méglichkeiten statt, bevor zum Skalpell gegriffen wird. Ist
die Entscheidung flir eine OP gefallen, liegt es am Arzt, die
passende Prothese auszuwahlen.

Bei lhnen fallt die Entscheidung auf ein maBgefertigtes
Knieimplantat — was ist das Besondere an diesen Einzel-
anfertigungen?

Der Hauptpunkt ist, dass die individuellen anatomischen Be-
sonderheiten des Patienten — welche durch das CT-Protokoll
(von der Hifte Uber das Knie bis zum Sprunggelenk) millime-
tergenau vermessen werden — in der Herstellung des Implan-
tates und der dazugehdrigen Instrumente genauestens be-
rlcksichtigt werden. Kurz gesagt: Es wird fUr jeden Patienten
sowohl das Implantat als auch die einzelnen OP-Instrumente
im 3D-Druck und teilweise im Gussverfahren zu 100% an die
personlichen Voraussetzungen angepasst und individuell her-
gestellt.

Durch diese enorme Passgenauigkeit wird bei der Operation
deutlich weniger Knochen entfernt als bei Standardprothesen
bisher notwendig war. Dies tragt maBgeblich zu einer gleich-
maBigen Kraftverteilung Uber das Implantat bei — und die Halt-
barkeit wird deutlich verlangert. Aufgrund der geringeren Aus-
lockerungen fuhlt sich der Patient I&nger wohl und kann das
Leben und die Bewegung mehr genieBen.

Sind maBgefertigte Knieimplantate fiir jeden Patienten die
richtige Wahl - und welche Voraussetzungen missen er-
fallt werden?

Grundsétzlich sollte der Patient unter 60 Jahre alt sein, unter
posttraumatischen Arthrosen leiden, die durch Unfall und Vor-
operation entstanden sind. MaBgefertigte Implantate kénnen
aber auch bei anderen Krankheitsverlaufen und unabhéngig
vom Alter die erste Wahl sein — das hangt immer vom Einzelfall
ab und ist vom behandelnden Arzt individuell zu beurteilen.

Und nach der Operation? Mit welchen méglichen
Einschrankungen muss der — mit einer maBgefertigten
Prothese versorgte - Patient rechnen?

Bei normalen Bewegungen gibt es keine Einschrankungen
— der Patient kann durchaus normalen Freizeitsport betrei-
ben und sich im Alltag normal bewegen. Bei Extrem- oder
Leistungssport sollte jedoch eine Grenze gezogen werden.
Starke Krafteeinwirkungen auf die Gelenke gilt es, zu vermei-
den — auch Ausdauer- und Risikosportarten in Extremform.

Vielen Dank fir dieses aufschlussreiche Interview, Herr
Dr. Sasse. Wir wiinschen Ihnen und lhren Patienten viele
gelungene Operationen mit maBgefertigten Knieimplanta-
ten, die betroffenen Patienten ihre Lebensfreude und Be-
schwerdefreiheit wieder zuriickgeben.

Wenn auch Sie Probleme mit dem Kniegelenk haben sollten,
steht Ihnen Herr Dr. Sasse in der fachlbergreifenden Gemein-
schaftspraxis KOMMEDICO in Traunstein gerne wahrend der
Sprechzeiten zur Verfigung. Weitere Informationen finden Sie
unter www.kommedico.de

DIE ERSTE KNIEPROTHESE,
DIE NUR AUF EIN KNIEGELENK PASST.

Hochst individuelle Passgenauigkeit.

Design folgt der Form und Kontur

des Patienten-Knies.

Die natiirlichen Gelenklinien werden

zur Vermeidung von Instabilitat beibehalten.

Eine bessere Passgenauigkeit bedeutet weniger
Schmerzen.

Entwickelt fiir ein natiirliches Knie-Gefiihl.
Stabilitat, die eher dem normalen Knie entspricht.
MaBgefertigt in nur acht Wochen.

Freude durch Bewegungq .\ 15
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BegruBung unseres neuen Kollegen

Dr. med. Markus Landinger — in 2017

Dr. med. Markus Landinger

Mit Dr. Markus Landinger ist seit 01.08.2017
ein echter Chiemgauer im Team von Komme-
dico. Geboren 1982 in Gstadt am Chiemsee,
legte er zunachst am Ludwig-Thoma-Gym-
nasium in Prien a. Chiemsee sein Abitur ab.
AnschlieBend absolvierte er das Studium der
Humanmedizin an der Ludwig-Maximilians-
Universitat in Mdnchen.

Beruflich zog es ihn zun&chst fur zwei Jahre
in das Oberland, wo er sich im Krankenhaus
Agatharied in der Abteilung fur Anasthesie
und Intensivmedizin nicht zuletzt fir seine
spatere Tatigkeit als Notarzt wichtige Kom-
petenzen aneignen konnte.

2011 wechselte Dr. Landinger heimatnah an
das Klinikum Traunstein zunéchst in die Ge-
faBchirurgie unter Dr. Kiechle und bald weiter
in die Unfallchirurgie unter der Leitung von
Prof. Dr. Ketterl. Hier konnte er das komplette
Spektrum der traumatologischen Versorgung
kennenlernen und Erfahrungen sammeln.

Ein herzliches Willkommen unserem neuen Kollegen

Die Kollegen von Kommedico lernte er wah-
rend der Weiterbildungsrotation in die Or-
thopé&die kennen. Hier fungierte er als Assis-
tenzarzt der Praxis auf der Belegstation im
Krankenhaus Trostberg. Dort vertiefte er seine
Kenntnisse in der Knie- und Huftendoprothe-
tik sowie in der arthroskopischen Versorgung
und FuBchirurgie.

Nach Abschluss seiner Weiterbildungszeit
zum Facharzt fir Orthopadie und Unfallchi-
rurgie konnte Dr. Landinger 2017 auch seine
Doktorarbeit unter Hr. Prof. Dr. Schelling sowie
Hr. PD Dr. Weis am Klinikum GroBhadern ab-
schlieBen.

Seine Freizeit verbringt Dr. Landinger am
liebsten mit seiner Ehefrau und seiner Toch-
ter in den Bergen beim Wandern, Skifahren,
Tourenskigehen und Mountainbiken. Bis zum
Beginn des Studiums spielte er beim SV See-
on im Basketballteam und ist seit 1996 als
Klarinettist in der Musikkapelle Eggstatt aktiv.
AuBerdem bekleidet er seit 2010 das Amt des
arztlichen Leiters im Verein First Responder
Chiemsee Nord.

Dr. med. Jochen Weinert — in 2018

Dr. med.

Markus Landinger
Facharzt fir Orthopédie
und Unfallchirurgie

Dr. med. Jochen Weinert

KOMMEDICO hei3t zum 01. Marz 2018 Dr. med. Jochen Weinert
als neuen Kollegen herzlich willkommen. Dr. Weinert ist als Fach-
arzt fur Chirurgie und Unfallchirurgie und D-Arzt spezialisiert auf
Knie- und Unfallchirurgie und verstérkt am Standort Trostberg in
Praxisgemeinschaft das Arzte-Team von KOMMEDICO.

Dr. med.

Jochen Weinert

Facharzt fir Chirurgie und
Unfallchirurgie, D-Arzt

Freude durch Bewequng .\ 17



Vollwertig essen und trinken nach den

10 Regeln der DGE

Vollwertig essen und trinken halt
gesund, férdert Leistung und Wohl-
befinden.

Wie sich das umsetzen lasst, hat die
Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung
auf Basis aktueller wissenschaftlicher
Erkenntnisse in 10 Regeln formuliert.

1) Lebensmittelvielfalt genieBen
Nutzen Sie die Lebensmittelvielfalt
und essen Sie abwechslungsreich.

Wahlen Sie Uberwiegend pflanzliche

Lebensmittel.

Kein Lebensmittel allein enthalt alle

@

Sie essen, desto geringer ist das Risiko einer

Nahrstoffe. Je abwechslungsreicher

einseitigen Erndhrung.

2 ) Gemiise und Obst — nimm ,,5 am Tag”
GenieBen Sie mindestens 3 Portionen
Gemuse und 2 Portionen Obst am Tag.

Zur bunten Auswahl gehéren auch
Hulsenfrichte wie Linsen, Kicher-

erbsen und Bohnen sowie (ungesal-

zene) NUsse.

GemUse und Obst versorgen Sie reich-
lich mit Nahrstoffen, Ballaststoffen

sowie sekundéren Pflanzenstoffen und tragen

zur Sattigung bei. Gemise und Obst zu essen,

senkt das Risiko fur Herz-Kreislauf- und
andere Erkrankungen.

3 Vollkorn wihlen
Bei Getreideprodukten wie Brot,
Nudeln, Reis und Mehl ist die
Vollkornvariante die beste Wahl fur
lhre Gesundheit.

Lebensmittel aus Vollkorn sattigen
& langer und enthalten mehr Nahrstoffe

als WeiBmehlprodukte. Ballaststoffe aus Voll-

korn senken das Risiko fiir Diabetes mellitus

Typ 2, Fettstoffwechselstérungen, Dickdarm-

krebs und Herz-Kreislauf-Erkrankungen.

Mit tierischen Lebensmitteln

die Auswahl ergdanzen

Essen Sie Milch und Milchprodukte
wie Joghurt und Kése taglich, Fisch
ein- bis zweimal pro Woche. Wenn Sie
Fleisch essen, dann nicht mehr als 300
bis 600 g pro Woche.

Calcium. Seefisch versorgt Sie mit Jod und

Milch und Milchprodukte liefern gut

verfugbares Protein, Vitamin B, und

fetter Fisch mit wichtigen Omega-3-Fettsauren.
Fleisch enthalt gut verfligbares Eisen sowie
Selen und Zink. Fleisch und insbesondere Wurst
enthalten aber auch ungunstige Inhaltsstoffe.

Gesundheitsfordernde Fette nutzen
Bevorzugen Sie pflanzliche Ole

wie Rapsol und daraus hergestellte
Streichfette. Vermeiden Sie versteck-
te Fette. Fett steckt oft ,unsichtbar”
in verarbeiteten Lebensmitteln wie
Wurst, Geback, StuBwaren, Fast-Food
und Fertigprodukten.

Pflanzliche Ole liefern, wie alle Fette,

viele Kalorien. Sie liefern aber auch
lebensnotwendige Omega-3-Fettsauren und
Vitamin E.

Zucker und Salz einsparen

Mit Zucker gestiBte Lebensmittel
und Getranke sind nicht empfehlens-
wert. Vermeiden Sie diese moglichst
und setzen Sie Zucker sparsam ein.
Sparen Sie Salz und reduzieren Sie
den Anteil salzreicher Lebensmittel.
Wirzen Sie kreativ mit Krautern und
Gewdrzen.

ZuckergesiiBte Lebensmittel und
Getrénke sind meist nahrstoffarm und
enthalten unnotige Kalorien. Zudem erhoht
Zucker das Kariesrisiko. Zu viel Salz im Essen
kann den Blutdruck erhéhen. Mehr als 6 g
am Tag sollten es nicht sein. Wenn Sie Salz

verwenden, dann angereichert mit Jod und
Fluorid.

mehr Informationen unter

www.dge.de/10regeln

10
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Deutsche Gesellschaft
fir Erndhrung e. V.

Am besten Wasser trinken

Trinken Sie rund 1,5 Liter jeden Tag.
Am besten Wasser oder andere kalo-
rienfreie Getranke wie ungestfB3ten
Tee. ZuckergesuBte und alkoholische
Getranke sind nicht empfehlenswert.

Ihr Kérper braucht Flissigkeit in Form
von Wasser. ZuckergestBte Getranke

liefern unnétige Kalorien und kaum wichtige

Néhrstoffe. Der Konsum kann die Entstehung
von Ubergewicht und Diabetes mellitus Typ 2
fordern. Alkoholische Getranke sind ebenfalls
kalorienreich. AuBerdem férdert Alkohol die
Entstehung von Krebs und ist mit weiteren
gesundheitlichen Risiken verbunden.

Schonend zubereiten

Garen Sie Lebensmittel so lange

wie notig und so kurz wie moglich,
mit wenig Wasser und wenig Fett.
Vermeiden Sie beim Braten, Grillen,
Backen und Frittieren das Verbrennen
von Lebensmitteln.

Eine schonende Zubereitung erhalt

den natarlichen Geschmack und schont
die Nahrstoffe. Verbrannte Stellen enthalten
schadliche Stoffe.

Achtsam essen und genieBen
Gonnen Sie sich eine Pause fur lhre
Mahlzeiten und lassen Sie sich Zeit
beim Essen.

Langsames, bewusstes essen fordert den
Genuss und das Sattigungsempfinden.

Auf das Gewicht achten und

in Bewegung bleiben

Vollwertige Ernahrung und kérper-

liche Aktivitat gehéren zusammen.

Dabei ist nicht nur regelmaBiger Sport

hilfreich, sondern auch ein aktiver

Alltag, in dem Sie z.B. 6fter zu FuB
gehen oder Fahrrad fahren.

@ Pro Tag 30 bis 60 Minuten moderate
korperliche Aktivitat fordern lhre
Gesundheit und helfen thnen dabei Ihr
Gewicht zu regulieren.

Art.-Nr. 122402, 10. Auflage © 2017



Etablierte und

neue Therapieoptionen

Aus Orthopadie und Sportmedizin

Wir erleben eine spannende Entwicklung. So-
wohl fur unfall- als auch fUr verschleiBbeding-
te Knorpelschéaden stehen weiterentwickelte
Therapieoptionen zur Verfligung. Insbeson-
dere in der Knorpelzelltherapie haben sich
durch technische Weiterentwicklung als auch
durch die Forschung bessere Anwendungs-
madglichkeiten und bessere Therapieergebnis-
se erzielen lassen. Die Knorpelzelltransplan-
tation in einer mehrdimensionalen Matrix fuhrt
zur verbesserten Belastbarkeit bei erhdhter
Knorpelzelldichte.

Die OP-Techniken und hier die Arthroskopie
erweitert den Spielraum flr Rekonstruktionen
und damit fir den Gelenkerhalt — auch im Al-
ter. Die Sehnenrekonstruktion der Schulter
z.B. ermdglicht Sportlern die Wiederaufnah-
me von beruflicher Tatigkeit als auch sportli-
cher Aktivitat. Bei verschleiBbedingten Sché-
den, unabhangig vom Alter, wird durch die
Sehnenrekonstruktion der Erhalt von Beweg-
lichkeit und Belastbarkeit ermdglicht und ein
spater notwendiger Gelenkersatz oft vermie-
den. Wenn Gelenkersatz, dann kann durch
minimal invasive Zugéange, aber auch durch

Therapieoptionen

Gelenkerhalt mit Knorpel-
zelltransplantation
Rekonstruktion

z.B. Sehnenrekonstruktion

Gelenkersatz von Schulter,
Knie und Hiifte
Minimal invasiver Huftgelenkersatz

neue Implantate eine verbesserte Funktion
erzielt werden. In der Schulterprothetik bei-
spielsweise profitieren nicht nur junge Pati-
enten von der Moglichkeit eines Oberflachen-
ersatzes oder einer Kurzschaftprothese. Eine
individuelle Losung kann angestrebt werden.

Das KOMMEDICO-Team mit Dr. Gertrud
Mayer, Dr. Stefan Mengel und Dr. Thomas
Demhartner ist hier spezialisiert und blickt auf
langjahrige Erfahrung bei Beratung, Beglei-
tung von Therapieentscheidungen und ope-
rativer Versorgung zurdck.

Konservative Therapieoptionen:

- Trainingstherapien

- Arthroskopie bei Sehnen-/
Bandrekonstruktion

- Arthroskopische Therapieanséatze
im Huftgelenk
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Das Sternstunden-Bubenwohn-
heim nach der Fertigstellung.

Lernende Madchen
fur die hohere Schule.

Sternstunden-Méadchenwohnheim
hat im Friihjahr 2015 die ersten
Médchen aufgenommen.

1998 kam ich zum ersten Mal in den Himala-
ya. Ich war fasziniert von den eisgepanzerten
Achttausendern und der Weite des tibetischen
Hochlandes. Aber noch mehr interessierten
mich die Menschen, die in dieser kargen, le-
bensfeindlichen Welt ihr Dasein fristen. lhre
heitere Gelassenheit, ihre Gastfreundschaft
beeindruckten mich. Aber ich sah auch viel Ar-
mut, Not und Ruckstéandigkeit. Ich beschloss,
Geld zu sammeln, um den Menschen zu hel-
fen, die ich im Himalaya kennengelernt hatte.
So entstand die Idee fur den Verein ,Himalaya-
Karakorum-Hilfe e.V.”

Als Mitglied einer Schweizer Expedition stand
ich im Jahr 2000 auf dem Gipfel des 8035 m
hohen Gasherbrun II. Eine deutsche Expedi-
tion erreichte ebenfalls den Gipfel und mit ihr
Rasool, ein Hochtrdger aus Baltistan, des-
sen schmales Gesicht, umrahmt von einem
machtigen schwarzen Haarschopf, mit einem
kecken Schnauzbart unter der kilhnen Adler-
nase mir sofort auffiel. Seine Augen strahlten
jene heitere Gelassenheit aus, die fUr die Men-
schen im Karakorum charakteristisch ist.

Im Jahr 2001 stand ich auf der Morane des
Baturagletschers in Nordpakistan. Ich blickte
auf eine gewaltige Bergflanke, die sich zu dem
fast 8000 m hohen Batura Mustagh hinauf-
zieht. Zwischen dunklem Granit und bléaulich
schimmerndem Eis glitzerte der Schnee im
gleiBenden Sonnenlicht. Am Gipfel wehten
Schneefahnen. Irgendwo dort oben liegt der
Mann, der mein Vater war. Ich habe ihn nie
kennengelernt. Er starb vermutlich in der Nacht
vom 28. auf den 29. Juli 1959, wahrschein-
lich als eine Eislawine das Hochlager einer
deutsch-britischen Expedition zerschmetter-
te. Es war dieselbe Woche, in der ich auf die
Welt kam. Mein Vater wurde nur 27 Jahre alt.
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Himalaya-
Karakorum-Hilfe e.V.

Barbara Hirschbichler
uber ihren Verein

Beim Abstieg Uber den Gletscher, der sich
mit seinem grauen Schutt- und Felspanzer
wie ein urzeitliches Fabeltier zu Tal schlan-
gelt, machte ich Rast auf einer Wiese. Seit
Jahrhunderten weideten hier die Kiihe, Scha-
fe und Ziegen aus dem Dorf Passu, das am
FuB des Gletschers liegt. Klimawandel und
Gletscher-Ruckgang lieBen den Bach versie-
gen, der die Weide bewasserte. Fur die Dorf-
bewohner eine Katastrophe. Ich fasste spon-
tan den Entschluss, hier zu helfen. Es gelang
mir, 16.000 € zu sammeln, um damit Rohre,
Werkzeug und Baumaterial zu kaufen. Im
Sommer 2002 schufteten alle arbeitsféhigen
Ménner des Dorfes an der gefahrlichen Bau-
stelle. Sie sprengten eine Trasse durch eine
Felswand, bauten Brlcken und betonierten
das Auffangbecken. Die neue Wasserleitung
sichert bis heute das Uberleben des Dorfes
und ich wurde zur Ehrenblrgerin ernannt.
Darauf bin ich stolz. Es war mein erstes Pro-
jekt und ich bin mir sicher, mein Vater hatte
genauso gehandelt.

Rasool - unser Mann vor Ort in Baltistan

Zwei Jahre spéter traf ich Rasool wieder. Es
war am 8047 m hohen Broad Peak. Im An-
schluss an die Expedition zeigte er mir seine
Heimat. Er brachte mich mit den Menschen
im Braldo-Tal zusammen. Ich lernte Kurphe,
sein Heimatdorf, kennen. Ende des Sommers
heirateten wir. Mein Mann Rasool ist nicht nur
fUr mich ein Glucksfall. Mit seiner Hilfe ist si-
chergestellt, dass die Gelder des Vereins dort
eingesetzt werden, wo sie von den Menschen
in Baltistan am dringendsten gebraucht wer-
den. Rasool Uberwacht nicht nur unsere
Bauvorhaben, sondern ist auch zur Stelle
bei Notfallen, vor allem bei Krankheit. Er en-
gagiert sich hier nicht nur finanziell, sondern
verbringt oft ganze Tage im Krankenhaus und



sorgt daflr, dass die Kranken angemessen behandelt werden,
und kimmert sich auch sonst in jeder erdenklichen Weise um
alle, die Hilfe brauchen. Diese Entwicklungsarbeit auf der un-
tersten Ebene ist schwer zu messen, hat aber enorme Aus-
wirkungen.

Aber auch die Schulpatenschaften des Vereins sind eine Er-
folgsgeschichte. Die ersten Schuler, die wir unterstttzten, ma-
chen jetzt ihre Abschllsse. Einer dieser Patenschafts-Schuler
ist der 30 Jahre alte Igbal aus dem Dorf Askole. Er arbeitet
heute als GeschéaftsfUhrer der Trekking-Agentur Shipton in
Skardu — ein Selbsthilfeprojekt unter der Schirmherrschaft der
Himalaya-Karakorum-Hilfe — die auch die Expedition von Ale-
xander Huber und Begleitern zum Ogre sowie die erfolgreiche
Expedition von Thorsten Schdller und Sebastian Lippacher
zum Spantik, zur vollsten Zufriedenheit aller Beteiligten organi-
sierten. Dazu kamen mehrere Trekkinggruppen zum K2-Basis-
lager, die sich ebenfalls lobend Uber die perfekte Organisation
auBerten. So konnte etlichen Einheimischen die Moglichkeit
gegeben werden, als Trager, Koch oder Guide dringend bend-
tigtes Geld zu verdienen (www.shipton-trekking.com).

Unsere Projekte

Das Sternstunden-Madchenwohnheim bietet seit nunmehr
zwei Jahren 65 Madchen aus den Bergdoérfern die Chance
einer héheren Ausbildung. Die M&dchen sind frohlich, selbst-
bewusst und hochmotiviert. Alle haben im letzten Schuljahr
das Klassenziel erreicht. Sie wollen Lehrerinnen, Arztinnen und
Ingenieurinnen werden. Der Berufswunsch von Khatun ist Pi-
lotin, der von Batul Computertechnikerin. Normalerweise ist
das Los der Frauen in Baltistan vorherbestimmt: keine Schule,
jung verheiratet, viele Kinder und harte Feld-und Hausarbeit
ein Leben lang, dabei immer abhangig vom Vater, spéter vom

Ehemann. Einigen von ihnen wird nun zumindest ein gewisses
MaB an Selbstbestimmung ermdglicht. Ein weiterer positiver
Effekt des Wohnheims ist, dass die Madchen die Bedeutung
von Sauberkeit und Hygiene lernen. Sie waschen ihre Wéasche
selbst, reinigen ihre Zimmer und auch die Flure im Haus und
alles ist blitzblank. AuBerdem helfen sie beim Kochen und
arbeiten im Gemusegarten mit. Angebaut werden vor allem
Tomaten, Zwiebeln, Gurken und WeiBkraut, was zur Versor-
gung aller Bewohner reicht. Zusétzlich bauten wir heuer ein
Gewachshaus, damit auch in den kélteren Jahreszeiten ge-
nidgend GemuUse zur Verfligung steht und nichts hinzu gekauft
werden muss. Dazu kommen die vielen Obstb&ume, so dass
es den Madchen nicht an Vitaminen mangelt.

NatUrlich sind die laufenden Kosten fir das Heim ziemlich
hoch, denn wir missen nicht nur Personal (Koch, Hausmeis-
ter, Wachpersonal) bezahlen, sondern auch fur Holz/Gas zum
Kochen, Medikamente fUr kranke Kinder, Stromgebuhren und
vieles mehr aufkommen. Dennoch haben wir beschlossen,
auch in ndchster Zeit kein Wohngeld zu verlangen, weil wir
durch die kostenlose Unterbringung einen Anreiz flr die Eltern
schaffen wollen, ihre Madchen zu uns — und das bedeutet in
die héhere Schule — zu schicken.

Es besteht inzwischen allgemein kein Zweifel mehr daran,
dass die Bildung der Madchen der entscheidende Faktor zur
Reduzierung des Bevolkerungswachstums und der Schiissel
zu einer nachhaltigen Entwicklung ist. Das Sternstunden-Mad-
chenwohnheim ist deshalb derzeit unser wichtigstes Projekt.

Im Sternstunden-Bubenwohnheim haben die ersten Schi-
ler heuer ihren Schulabschluss gemacht. Alle haben die 10.
Klasse bestanden, und acht von ihnen haben hervorragende
Abschlussnoten. Basharat aus dem Dorf Kurphe hat das bes-
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Das Wachstum der Bdume ist wegen der kurzen Vegetationsperiode extrem langsam.

te Ergebnis aller Schuler in ganz Skardu erzielt. Er erhielt von
den Behdrden ein Stipendium flr ein College in Karachi. Alle
anderen Buben, die die 10. Klasse erfolgreich abgeschlossen
haben, werden auf ein College gehen und wir werden sie wei-
terhin finanziell unterstitzen.

Jedes Jahr werden 15 neue Kinder im Heim aufgenommen,
die sich — anders als die Madchen - daflr qualifizieren muissen.
Die Aufnahmeprtfung wird in allen Dorfschulen im Braldotal
durchgefuhrt. FUr das Bubenwohnheim leisten die Eltern einen
finanziellen Beitrag, der aber derzeit sehr gering ist.

Gemisegarten mit Tomaten, Zwiebeln, Gurken und WeiBkraut

Der Bau unseres Studentenwohnheims in Islamabad geht vo-
ran, der Rohbau ist inzwischen fertig. Das Haus besteht aus 4
voneinander getrennten Segmenten. Jedes Segment beinhal-
tet 6 Zimmer, in denen je 4 bis 5 Studenten wohnen kénnen,
4 Badezimmer/Toiletten und eine Kiche. Der Bau ist zweistd-
ckig, doch haben wir die Option, einen dritten Stock anzufligen
— aktuell aber leider nicht die finanziellen Mittel. Im nachsten
Jahr wird die Inneneinrichtung installiert, und wir hoffen, dass
die ersten Studenten Anfang 2019 einziehen kénnen. Mindes-
tens ein Segment ist Ubrigens Studentinnen vorbehalten.

Flr die Zukunft planen wir den Bau einer Schule im Braldo-
tal, um allen Kindern die Mdglichkeit zu geben, einen hdhe-
ren Schulabschluss zu machen. Die Schule ist fur Buben und
Madchen. FUr die Kinder aus weiter entfernten Dorfern soll ein
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Internat angeschlossen sein. Bis wir mit diesem ambitionierten
Projekt beginnen kénnen muss aber erst die Finanzierung ge-
sichert sein.

Aufgrund des Erfolgs aller unserer Projekte, nicht zuletzt der
Wohnheime, haben wir in Baltistan inzwischen einen ausge-
zeichneten Ruf. Der ranghdchste Regierungsbeamte in Baltis-
tan, der District Commissioner Wali Khan, hat die Wohnheime
besucht und war mehr als zufrieden mit unserer Arbeit. Er lie3
es sich nicht nehmen, mit unseren Buben Volleyball zu spielen.

Schulpatenschaften wurden fiir sehr viele Dorfkinder tibernommen

Daneben haben wir unzahlige groBere und kleinere Projek-
te verwirklicht, von Krankenstationen Uber Wasserleitungen,
Dreschmaschinen, Stromgeneratoren, Obstplantagen und
Transportfahrzeugen bis hin zu Medikamenten, Einstellung
und Bezahlung von Lehrern in Dorfschulen, Schulausstattun-
gen und immer wieder genereller Hilfe in Notféllen. Noch vor
wenigen Jahren schickten die Menschen in Baltistan ihre Kin-
der nicht zum Unterricht weil sie Angst hatten, dass ihre Buben
und Madchen in der Schule verdorben wirden. Heute hat man
die Bedeutung von Bildung erkannt. Von den vielen Kindern,
deren Schulbesuch und Ausbildung wir ermdglicht haben, ka-
men im Jahr 2017 vier als Lehrer zurlck in ihre Dorfer. Sie sind
von der Regierung angestellt, haben also einen festen Job,
und versuchen nun ihrerseits, die Entwicklung der Gegend vo-
ranzubringen.



Auch funf Madchen, die wir seit Jahren unterstUtzen, sind auf
dem besten Weg, Lehrerinnen zu werden und als solche in
ihren Dorfern ,Entwicklungshilfe® zu leisten. Neben der Hil-
fe von Schulpatenschaften, die sehr vielen Dorfkindern den
Schulbesuch Uberhaupt erméglichen, unterstitzen wir auch
25 Studenten die in Islamabad oder Karachi auf die Universitat
gehen. Das Fremde wird nicht mehr als Bedrohung empfun-
den. Toleranz breitet sich mehr und mehr aus. In Baltistan ist
der Verein ,Himalaya-Karakorum-Hilfe e.V.“ hoch angesehen.

Barbara Hirschbichler im Dezember 2017

Der Himalaya-Karakorum-Hilfe e.V.
finanziert sich ausschlieBlich
aus Spenden

Himalaya-Karakorum-Hilfe €.V.,
Sparkasse Berchtesgadener Land
IBAN: DE30 7105 0000 0000 1164 00,
SWIFT-BIC: BYLADEM1BGL

www.himkara.de
Der Verein ist als gemeinnitzig anerkannt.

Vermittlung von Schulpatenschaften

Ubernahme der Schulkosten fiir ein Kind: Fiir die
Klassen 1-5 (Dorfschule) kostet eine Patenschaft
50 Euro/Jahr. Mit diesem Geld kaufen die Eltern
Bucher, Hefte und Stifte.

FUr Kinder, die auf eine héhere Schule in Skardu
gehen, kostet eine Schulpatenschaft 200 Euro/
Jahr. Davon werden SchulgebUhren, Unterkunft
und Verpflegung bezahlt.

Inzwischen konnten Uber 250 Schulpatenschaf-
ten vermittelt werden.
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Patientenschonende Operationsmethode bei Huftgelenkersatz
Huftchirurg Dr. Demhartner setzt innovatives OP-Verfahren weltweit ein

Eine Huftgelenksoperation ist flr Patienten eine groBe Sache,
die im Vorfeld nicht ganz ohne Sorgen und Angste ablauft.
Der Erfolg — und damit die Beschwerdefreiheit nach dem
Eingriff — hangt von einigen Faktoren ab. Die drei wichtigsten
sind: Ein erfahrener Chirurg, der sein Handwerk versteht und
auf die Bedurfnisse der Patienten eingeht, die Auswahl der
geeigneten Operationsmethode, und nicht zuletzt ein qualita-
tiv perfektes Huftimplantat mit langer Lebensdauer.

DER CHIRURG: Einer der erfahrensten und innovativsten
Chirurgen im Bereich von Huftoperationen ist Dr. Thomas
Demhartner. Er praktiziert und operiert nicht nur in der fach-
Ubergreifenden Gemeinschaftspraxis KOMMEDICO in Traun-
stein — er setzt sein Verfahren der minimal-invasiven HUft-
gelenksoperation weltweit ein. Im November 2017 hat er in
Zusammenarbeit mit der Hilfsorganisation AIMES AFRIQUE
in Togo 15 Huftprothesen unentgeltlich mit dieser Technik
eingesetzt und dadurch afrikanischen Patienten den Schritt
in ein besseres Leben ermoglicht. Dr. Demhartner ist seit 10
Jahren maBgeblich an der Entwicklung innovativer Operati-
onsmethoden der Hufte beteiligt und hat bereits Uber 6.000
HUft-Operationen erfolgreich durchgefihrt.

DIE OPERATIONSMETHODE: Zwei Vorteile zeichnen die
Methode von Dr. Demhartner aus: Sie ist minimal invasiv
und erfolgt Uber den vorderen Zugang. Minimal invasiv be-
deutet, dass nur ein kleiner Hautschnitt erfolgt (maximal 10
Zentimeter) und Uber diesen Zugang die OP ausgefthrt wird.
Dabei werden Muskeln durch spezielle Instrumente nur bei-
seite gehalten und nicht durchtrennt. Die Muskulatur bleibt
daher weitgehend unbeschadigt. Beim klassischen Verfahren
werden mit bis zu 30 Zentimeter langen Schnitten mehrere
Muskeln vortibergehend abgeltdst. Diese brauchen Zeit, bis
sie wieder zusammengewachsen sind — somit dauert die Ge-
nesung wesentlich 1&anger als beim minimal invasiven Verfah-
ren. Der vordere Zugang ist der kirzeste Weg zum Huftgelenk
und die Muskeln in diesem Bereich verlaufen alle vom Becken
zum Knie. Nachdem die Muskeln sehr lange sind, besteht nur
ein geringes Risiko, dass diese beim Auseinanderhalten ein-
reiBen.
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Dartber hinaus kdnnen keine Nervenschadigungen auftreten,
da der vordere Zugang zum Huftgelenk keine Nervenbahnen
kreuzt. Bei Operationsmethoden mit seitlichem oder hinterem
Zugang mussen die HUftmuskeln zur Seite gehalten werden.
Diese sind kurz und kénnen dabei leicht einreiBen. Chronische
seitliche Huftschmerzen durch Sehnen- und Muskelschaden
kénnen die Folge sein.

HUFTGELENKERSATZ UBER DEN VORDEREN ZU-
GANG - DIE VORTEILE AUF DEN PUNKT GEBRACHT:

. Geringer Hautschnitt
. Keine Verletzung von Muskulatur,
Sehnen oder Nerven
o Erhaltung von gesundem Knochen
o Langere Haltbarkeit des Implantats
o Sehr kurze Operationszeit von 30-35 Minuten
. Wenig Narkosemittelverbrauch
o Wenig Blutung
. Uberschaubares Gelenktrauma
. Das Krankenhaus kann bereits

am 3. oder 4. Tag an Krlcken verlassen werden

DAS HUFTIMPLANTAT: Bei der Wahl des Huftimplantats
muss auf vier Eigenschaften besonderer Wert gelegt werden:
Stabilitdt, Passgenauigkeit, Langlebigkeit und Vertraglich-
keit. Alle diese Merkmale finden sich in den Prothesen des
Unternehmens Corin — einem der flhrenden Pioniere in der
Endoprothetik, auf die auch Dr. Demhartner mit seiner Metho-
de vertraut. Corin stellt die Original-HUftpfanne im 3D-Druck
mit hdchster Passgenauigkeit her. Der Pfannengrund besteht
aus Keramik-Polyethylen-Inlay mit Vitamin E, ist langlebig und
bestens vertréaglich. Die Genauigkeit bei der Herstellung setzt
sich bei der Einpassung fort. Mittels moderner Laserprazision
wird die Prothese in die richtige Huftpfannenposition einge-
passt. Zwei Lasermarkierungen Uberwachen den Fras- und
den Einschlagvorgang. Auch die, beim Einsatz von Dr. Dem-
hartner in Togo eingesetzten Prothesen, wurden von der Fir-
ma Corin kostenlos zur Verfligung gestellt.



, ZENTRUM TR e T oA ) ;
“ HUFTCHIRUHGlE ZEN LIBA HIOFT {IRLIRaIE HEWS EONTAKT -

4 1glebiges und bestvertragliches Polyethylen-
it mit Vitamin E

HUFTGELENKERSATZ VON CORIN -
VORTEILE AUF DEN PUNKT GEBRACHT:

. Hochste Passgenauigkeit

o Mit moderner Laserprézision gefertigt

. Aus langlebigem Keramik-Polyethylen-Inlay
mit Vitamin E

DR. DEMHARTNER PERSONLICH
UBER SEINE OPERATIONS-METHODE:

LBisher spielte das Alter fur einen Huftgelenkersatz eine ganz
zentrale Rolle. In Bezug auf die Lebenszeit galt, dass meist
mehr als zwei Huftgelenkersatzoperationen unter Berlcksich-
tigung der erforderlichen Verflgbarkeit von ausreichend ge-
sunder Knochensubstanz nicht realisierbar waren.

Der groBe Vorteil bei der Operation Uber den vorderen Zu-
gang ist die Erhaltung von gesundem Knochen und weniger
kérperliche Belastung (wenig Blutung, Uberschaubares Ge-
lenktrauma) durch den Eingriff fir den Patienten und damit
mehr Flexibilitdt bei weiteren Wechseloperationen als auch
bei der Wahl des Schafttyps flr den Operateur. Der Patient
mit HUftgelenkersatz Uber den vorderen Zugang kann diesen
mittel- und langfristig mental als auch korperlich ideal in sein
Leben integrieren und damit seine Lebensqualitat voll und
ganz aufrechterhalten.

Die Herabsetzung des Alters fUr Huftgelenkersatzoperationen
Uber den vorderen Zugang — als auch die sehr verkirzte OP-
Dauer von 30 bis 35 Minuten mit einer veranschlagten Zeit
von 3-4 Tagen im Krankenhaus — bietet vor allem berufstéti-
gen Menschen, oftmals in Entscheider-Positionen, eine ech-
te, plan- und realisierbare Chance, Gesundheit und Business
miteinander vereinbaren zu kénnen.*

| TENTRAM -
0--u1'r.--ul.l:l.,'i. R

SIE WOLLEN MEHR ZU DEM HUFTGELENKERSATZ
UBER DEN VORDEREN ZUGANG WISSEN?

Zur Information flr Patienten und fUr Schulungszwecke
von Kollegen sehen Sie die Videodokumentation aus einer
Live-Operation von Operateur Dr. Demhartner unter Zen-
trum Huftchirurgie-TV.

Kontakt:
Fur die Korrespondenz nutzen Sie bitte das Kontakt-
formular unter https://www.huefte.de/kontakt/

Fur telefonische Ruckfragen oder Terminvereinbarungen
wahlen Sie bitte Telefon 0861 —90 999 80 mit Nennung von
,huefte.de”

Freude durch Bewegung L 25



L)

Motorrad-Doc — Dr. med. Thomas Demhartner

Praventivmedizin bei der BMW Motorrad

International GS Trophy 2018

Dr. med. Thomas
Demhartner

Facharzt fiir Orthopédie
und Unfallchirurgie,
Chirurgie, Spezielle
Unfallchirurgie, Notfall-
medizin, D-Arzt
www.kommedico.de

Abenteuer Mongolei: Das Ziel der BMW Motorrad International GS Trophy 2018 steht fest!
Dr. Demhartner ist auch 2018 als BMW Motorrad-Doc dabei.

Miinchen. Der Austragungsort der nachsten
BMW Motorrad International GS Trophy steht
fest: die ,Zentralasien” Auflage des Abenteu-
er-Events wird im Frihsommer 2018 in der
Mongolei stattfinden. Egal, ob Mann oder Frau
— wer sich einen Startplatz bei diesem begehr-
ten Motorradabenteuer sichern will, sollte sich
beeilen.

Nach Nord- und Stdafrika, Sud- und Nord-
amerika sowie Sudostasien wird die Mongolei
als Austragungsort fUr die sechste Ausgabe
der BMW Motorrad International GS Trophy,
wo auch Dr. Demhartner als offizieller BMW
Motorrad-Doc dabei ist, dienen.

Das Land - seit vielen Jahren ein Traumziel
abenteuerhungriger Motorradfahrer — besticht
durch spektakulére Landschaften und bietet
fantastische Herausforderungen fur Motorrad-
fahrer. Das weite und dinn besiedelte Land ist
fur seine extremen klimatischen Bedingungen
bekannt und wird vorwiegend von Nomaden
bewohnt, die von jeher mit den unerbittlichen
Umweltverhaltnissen vertraut sind.

BASW Motorrad

TROPHY.

26 '\Freude durch Bewegung



Nichts wird
Sie mehr
bewegen.

www.aeris.de Leben in Bewegung e

Mit dem Aktiv-Sitz swopper bleiben Sie auch im Job im Training. Denn seine 3D-Aktiv-Technologie
fordert und fordert gesundes, bewegtes Sitzen. Die Vorteile liegen auf der Hand: Der Kbrper
wird trainiert, der Riicken wird gestarkt und die Muskeln bleiben aktiviert. Ideal auch fiir aktive
Menschen, denn der swopper verstarkt Trainingseffekte, hilft bei der Regeneration und sorgt
dafiir, dass man vor sportlicher Aktivitat aufgewarmt, leicht gedehnt und mobilisiert ist.
swopper - einen sportlicheren Biirostuhl kdnnen Sie nicht besitzen.

Nahere Informationen unter: www.swopper.de/testen

swopper’

Ihrem Riicken zuliebe




DIE ERSTE KNIETOTALENDO-
PROTHESE, DIE NUR FUR EIN
EINZIGES KNIE PASST.
IHRES. (o s

zu herkémmlichen Standardimplantaten bietet
dieser patientenspezifische Ansatz einzigartige

Vorteile:

*Individuelle Passung verhindert
postoperative Schmerzen durch
Kompromisse bei der GréBenanpassung.

—~
‘ *Das Design bericksichtigt Form und

Kontur des jeweiligen Kniegelenks - das

CONFORM S ooimaer nachonoiat

One Patient. One Implant. ™

1. Mahoney, et al; Overhang of the Femoral Component in Total Knee Arthroplasty: Risk Factors and Clinical Consequences.The Journal of Bone and Joint Surgery; 2010, 92: S. 1115 bis 1121
2. ConforMIS-Daten liegen vor.

ACHTUNG : Das iTotal G2 Knietotalendoprothesen-System (KRS) ist zur Verwendung als Knietotalendoprothese bei Patienten mit Kniegelenksschmerzen und Behinderung bestimmt, deren Zusténde nicht durch die alleinige Anwendung einer
prothetischen Vorrichtung behoben werden kénnen, die nur eines oder zwei der Kniekompartimente versorgt, z.B. eine unikondylére, patellofemorale oder bikompartimentelle Prothese. Dieses Implantat ist nur zur Verwendung mit Knochenzement
besfimmt. Die erfolgversprechendste medizinische Behandlung kann nur von einem zugelassenen Arzt ermittelt werden. Jeder Knietotalendoprothesen-Eingiff birgt Risiken, die von Patient zu Patient abweichen kénnen. Holen Sie vor jeder
Enischeidung tber medizinische Behandlungen und deren Risiken den Rat Ihres Arzies ein. lebensdauer, Leistung und Akzeptanz von Knieendoprothesen sind von mehreren Fakioren abhéingig. Dazu zéhlen u. a. lhre kérperliche und sporiliche
Verfassung sowie die Einhaltung érzilicher Weisungen. In den USA ist der Verkauf dieses Produkis laut Gesetz nur durch Arzte oder auf érziliche Anordnung gestattet. MK-O3014-AA 07,/15 © 2015. ConforMIS, Inc. Alle Rechte vorbehalten.



